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Ny version av databasen  
Vi har nyligen publicerat en ny version av databasen. I denna nya version har vi lagt till 
summeringsvariabler för tid på väntelista, sjukhusvistelse och tid för första uppföljning.(se nedan).  

Denna summering gäller för alla patienter och räknas fram automatiskt och är tillgänglig i Excel 
rapporten.  Vissa variabler kommer att integreras i Power Bis standardrapporter inom kort.  

 

 

 

Primär HPT 

Det finns nu även en undermeny för Primär HPT operationer gällande visuell skada och förlust av 
nervsignal för patienter som har noterad skada på stämbandsnerven.  (finns redan för Thyroidea 
operationer sedan förra uppdateringen) Typ av nervmonitorering har också lagts till. 



 

VIKTIGT! 

Typ I= segmentskada  (nerven kan stimuleras med signal distalt från skadan 

Typ II = globalt/oklar skada (ingen nervsignal alls)  

 

Variabler med decimaler  

Avgränsaren kan antingen vara en punkt eller ett kommatecken för decimaler och denna är 
specificerad beroende på vilket språk du använder i databasen. T ex, för engelska är avgränsaren en 
punkt, i tyska och svenska är det ett kommatecken.  

Om du har skrivit in fel avgränsare, dyker ett felmeddelande upp, och du behöver då bara skriva in 
den korrekta avgränsaren.  

 

Vanliga frågor ang databasen/registret sedan förra uppdateringen i februari 2020.  

1. Anonymt Kirurg ID 

Ni som ev. deltog ESES konferensen i Grenada, känner till att kirurg volymer i endokrinkirurgi är ett 
omdebatterat ämne. För att kunna utvärdera antal operationer per kirurg och framför allt kopplingen 
mellan antal operationer och vissa nyckelvariabler vad gäller utfall, så finns sedan i februari i år i 
registret denna variabel, se nedan:  

 

 

Kirurgens ID nr bestäms lokalt och gemensamt av kirurgerna på respektive klinik, varje kirurg ska ha 
ett unikt, valfritt nr (som man ska komma ihåg för all framtida registrering). 

VIKTIGT: Den individuella kirurgens namn och ID nr är inte känt i den centrala databasen/registret 
och är inte heller intressant för analys av utfallsmått. Analyser görs på aggregerad nivå. 



Påminnelser:  

1) Påminnelse sänds automatiskt ut via epost till den som registrerat data för patienten 

- om obligatoriska variabler för uppföljning 1 (F1) inte fylls i inom 6 veckor från operationsdatum. 
(thyroidea, PHPT, Sekundär HT, Binjure, GEP-NET, paraganglioma).  

Ännu en påminnelse går ut 10 veckor efter operationen.  

-för registrering av långtidskomplikationer i thyroideakirurgi (stämbandspares och medicinering 
p.g.a hypokalcemi samt hypoparathyroidism. Dessa sänds ut 6 månader efter operationen. 

Ännu en påminnelse går ut 7 månader efter operationen.  

Om man inte kan följa patienten av något skäl, bör man registrera data ej tillgängligt. Man bör dock 
tänka på att känna till den egna klinikens komplikationsfrekvens är i sig själv ett kvalitetsmärke. 

Viktigt att notera!  

Om en registeranvändare slutar och avregistreras från registret försvinner även kopplingen mellan 
användare och de operationer som denne registrerat, vilket innebär att inga påminnelser då längre 
kan skickas ut. Slutar man är det bra om man överlämnar information om sina operationer till någon 
annan som då kan följa upp och se till att dessa blir fullständigt ifyllda.  

Pappersformulären är ännu inte uppdaterade enligt den nya versionen men det kommer att ske inom 
kort.   

 

 

 


